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ABSTRAK 

Latar Belakang : Berdasarkan laporan dari Organisasi Kesehatan Dunia (WHO), frekuensi masalah penyimpanan 

ASI pada ibu-ibu pasca melahirkan menunjukkan perbedaan setiap tahunnya. Pada 2021, tercatat bahwa sekitar 

87,05% dari 12. 765 ibu menyusui mengalami masalah penyimpanan ASI. Sementara itu, di tahun 2019, persentase 

ibu-ibu yang mengalami masalah yang sama mencapai 66,87% dari 10. 674 ibu. Di tahun 2020, angka untuk 

kejadian penyimpanan ASI dilaporkan mencapai 66,34% dari total 9. 862 ibu pasca melahirkan. Informasi ini 

menunjukkan bahwa penyimpanan ASI tetap menjadi salah satu tantangan dalam proses menyusui yang paling 

sering dihadapi oleh para ibu setelah melahirkan, dengan kecenderungan prevalensi yang cukup konsisten dari 

tahun ke tahun.(Hasanah, 2024)  

Tujuan Penelitian : Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis perawatan kebidanan bagi ibu yang baru 

melahirkan yang mengalami masalah dengan pemberian ASI. 

Metode Penelitian : Kasus ini ditelaah dengan pendekatan perawatan kebidanan menyeluruh pada Ny. R yang 

berada di Kabupaten Kubu Raya. 

Hasil Penelitan : Menurut perawatan kebidanan yang dilaksanakan pada Ny. R dengan dalam penggunaan ASI, 

diperoleh hasil yang memuaskan mengenai keadaan ibu. 

Kesimpulan : Setelah Ny. R menerima perawatan kebidanan dengan pembendungan ASI di Kabupaten Kubu 

Raya, tidak ada perbedaan antara teori dan praktik dalam asuhan kebidanan yang diberikan. 

Kata Kunci : Asuhan Kebidanan Komprehensif, Nifas, ASI, Bendungan ASI. 

 

 

 

 

  



 

 

 

 

 
 

 

 

  



 

 

PENDAHULUAN 

Masa setelah melahirkan, yang juga dikenal sebagai masa nifas, sering kali dipandang sebagai 

waktu yang aman, sehingga perhatian terhadap kesehatan fisik dan mental ibu seringkali berkurang. 

Namun, secara ilmiah, periode ini sebenarnya sangat penting karena ibu menghadapi risiko yang tinggi 

untuk mengalami berbagai komplikasi serius, seperti perdarahan pasca melahirkan, infeksi, gangguan 

mental seperti postpartum blues, dan bahkan risiko kematian. Minimnya perhatian terhadap kesehatan 

selama masa nifas ternyata menjadi salah satu penyebab utama tingginya angka kematian ibu, terutama 

karena keterlambatan dalam mendeteksi dan menangani komplikasi yang muncul setelah proses 

persalinan..(Yuniarti, 2021) 

Bendungan ASI biasanya muncul karena beberapa alasan, seperti frekuensi menyusui yang 

rendah, kurangnya efektivitas hisapan bayi, dan motivasi ibu yang menurun untuk memberikan ASI. 

Selain itu, perawatan payudara yang tidak optimal dan teknik menyusui yang salah juga dapat 

meningkatkan kemungkinan terjadinya sumbatan aliran ASI. Pemberian susu formula sebagai suplemen 

pada bayi dapat mengurangi stimulasi hisapan sehingga menyebabkan ketidakseimbangan antara produksi 

dan pengeluaran ASI. Penggunaan pompa ASI tanpa alasan yang jelas juga dapat menyebabkan produksi 

ASI yang berlebihan, yang kemudian bisa berujung pada bendungan. Dalam situasi ini, payudara terasa 

penuh akibat penumpukan ASI dan cairan jaringan, yang menyebabkan ketidaknyamanan dan bisa 

mengganggu proses menyusui.(Tamita et al., 2025) 

 

  

LAPORAN KASUS 

Pada penelitian yang telah dilaksanakan untuk memperoleh data primer dan sekunder, digunakan 

metode observasi dengan pendekatan studi kasus. Subjek penelitian adalah Ny. A yang berusia 27 tahun 

dengan status P3A0. Jenis data yang dikumpulkan terdiri dari data primer yang mencakup wawancara 

atau anamnesa terlebih dahulu, diikuti dengan observasi, serta dilakukan pemeriksaan dan pengambilan 

dokumentasi. Selanjutnya, dilakukan perbandingan antara teori dan hasil evaluasi yang diperoleh di 

lapangan agar bisa menghasilkan analisis data. 

Tabel 1. Laporan Kasus 

Tanggal 2 Januari 2025 

10.00 WIB 

Data Subjektif Ibu melaporkan mengalami rasa sakit di bagian payudara 
dan merasakan suhu dingin, serta tidak memberikan ASI 
secara penuh. 



 

 

Tanggal 2 Januari 2025 

10.00 WIB 

Data Objektif 1. Ku : baik                      
2. kesadaran : composmentis 
3. TD  : 118/75 mmHg     
4. N: 90x/menit 
5. S     : 37,8°C                
6. R: 20x/menit 
7. Muka : tidak pucat 
8. Mata : konjungtiva merah muda, sklera putih 
9. Payudarah : payudarah bengkak, putting susu menonjol, 

ASI lancar 
10. Abdomen : tidak ada nyeri tekan, TFU tepat pusat, 

kontraksi keras 
11. Genetalia : tidak ada infeksi, lecet pada kulit perenium 

mulai mengering, lochea rubra 
12. Anus : tidak ada kelainan 
13. Ekstremitas : tida ada memar atau oedem 

Assasement P3A0H3 Post partum hari ke-3 dengan bendungan ASI 

  Penatalaksanaan  1. Menginformasikan hasil pemeriksaan kepada ibu 

berdasarkan keluhan yang disampaikan oleh ibu. 

2. Menguraikan keluhan yang dialami ibu dan 

bagaimana cara menanganinya, yaitu dengan 

memberikan kompres air hangat pada payudaranya. 

3. Memberikan obat paracetamol untuk meredakan 

demam dan mengurangi rasa sakit di payudarah 

ibu. 

4. Mengajarkan ibu cara memompa ASI. Ibu 

memahami dan bisa mengulangi penjelasan yang 

telah disampaikan. 

5. Menyediakan informasi kesehatan tentang 

pemenuhan gizi bagi ibu pasca melahirkan, seperti 

mengonsumsi makanan yang kaya protein seperti 

telur, ikan, tahu, tempe, serta memastikan untuk 

minum air putih sekitar 8 gelas per hari. 

6. Menjelaskan keuntungan memberikan ASI kepada 

ibu, seperti mencegah kanker payudara dan 

berfungsi sebagai metode kontrasepsi alami.. 

 



 

 

DISKUSI 

1. Data Subjektif 

Data subjektif yang diperoleh dari kajian 1 menunjukkan bahwa ibu mengeluhkan rasa sakit pada 

payudara dan mengalami nyeri saat menggigit. Ibu tersebut juga tidak memberikan ASI secara penuh 

kepada bayinya. Beberapa gejala klinis teridentifikasi yang menunjukkan adanya masalah Bendungan 

ASI. Salah satu penyebab utama gagalnya pemberian ASI secara eksklusif adalah ketidakmampuan 

untuk memenuhi kebutuhan ASI bayi secara maksimal. Faktor-faktor ini dapat dipengaruhi oleh 

kurangnya produksi ASI, keterlambatan dalam memulai menyusui, serta lemahnya koneksi emosional 

antara ibu dan anak. Selain itu, batasan dalam durasi dan frekuensi menyusui juga berperan dalam 

mengganggu proses laktasi, yang dapat meningkatkan risiko inflamasi pada payudara. Secara klinis, 

kondisi ini ditandai dengan payudara yang terasa keras saat diraba, nyeri saat ditekan, suhu tubuh ibu 

yang meningkat, kemerahan di area payudara, serta gejala sistemik seperti demam.(Nurfalah & Lova, 

2021) 

2. Data Objektif 

Berdasarkan penilaian klinis, dilakukan pemeriksaan dengan hasil  

1. TD  : 118/75 mmHg     

2. N: 90x/menit 

3. S     : 37,8°C                

4. R: 20x/menit 

5. Muka : tidak pucat 

6. Mata : konjungtiva merah muda, sklera putih 

7. Payudarah : payudarah bengkak, putting susu menonjol,  

Sekitar 13% wanita setelah melahirkan dilaporkan mengalami suhu tubuh yang lebih tinggi akibat 

kelebihan produksi susu. Situasi ini biasanya menyebabkan demam dengan suhu berkisar antara 

37,8°C sampai 39°C, dan kejadian hipertermia tersebut umumnya bertahan antara empat hingga enam 

belas jam.(Yenny Aulya & Yeki Supriaten, 2021) 

3. Assasement 

Berdasarkan analisis yang diperoleh, diagnosis yang ditentukan adalah P3A0H3 pada hari ketiga 

setelah melahirkan dengan penumpukan ASI. Data yang bersifat subjektif dan objektif yang telah 

dikumpulkan digunakan untuk menetapkan diagnosis. 

4. Penatalaksanann  

Dalam studi kasus ini, pengelolaan dilakukan dengan merujuk pada teori yang ada dan disesuaikan 

dengan keadaan pasien. Tindakan yang diterapkan meliputi. Penggunaan kompres hangat terbukti 

efektif dalam meningkatkan pelebaran pembuluh darah dan relaksasi jaringan payudara, sehingga 



 

 

mendukung proses pengeluaran ASI serta membantu mengatasi penyumbatan pada saluran laktiferus. 

Di sisi lain, kompres dingin berfungsi untuk mengurangi reaksi inflamasi melalui penyempitan 

pembuluh darah di lokasi yang terkena, yang berpengaruh pada pengurangan pembengkakan dan rasa 

nyeri.(Lestari & Ramadhani, 2025) Pengosongan payudara secara teratur dapat mencegah 

penumpukan air susu ibu, sehingga mengurangi kemungkinan terjadinya masalah bendungan 

ASI.(Vinydea et al., 2025). Selain melakukan pemompaan ASI dan memberikan kompres hangat, 

untuk meredakan rasa sakit di payudara, obat paracetamol juga diberikan sebagai upaya untuk 

menurunkan rasa nyeri dan menurunkan temperatur tubuh ibu. Berdasarkan konsep ini, perawatan ibu 

pasca melahirkan dengan pembengkakan ASI berjalan sesuai dengan teori yang ada, dan diketahui 

bahwa kondisi ibu perlahan-lahan membaik keesokan harinya.  

 

KESIMPULAN 

Berdasarkan analisis dan evaluasi yang telah dilakukan terhadap Ny. R, peneliti mencapai kesimpulan 

bahwa tidak ditemukan perbedaan antara teori dan hasil analisis. 

PERSETUJUAN PASIEN 

Persetujuan dari pasien telah didapatkan dan dicatat dalam lembar informed consent. 
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